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Fig. 1. Abdominal CT with enhancement showed a
ureter tumor (arrow) and hydrouretero-
nephrosis in the left kidney.
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We report a case of ureteral carcinoma in which port site metastasis was found after a laparoscopic
nephroureterectomy. The patient was a 77-year-old woman with a chief complaint of gross hematuria. A
tumor was found in her left ureter by computed tomography (CT). The patient was diagnosed with a left
ureter carcinoma with T2N0M0 or less. She underwent retroperitoneoscopic radical nephroureterectomy.
The pathological diagnosis was an urothelial carcinoma, Grade 2, pT2Nx. She was carefully followed up
without any adjuvant therapy. At 26 months postoperatively, a subcutaneous tumor was found at a port site
without any disseminated disease or distant metastasis by CT and positron emission tomography-CT (PET-
CT). She underwent surgical resection of the subcutaneous tumor. Pathological diagnosis was port site
metastatic urothelial carcinoma. She had no recurrence or metastasis at 24 months after the surgical
resection without any adjuvant therapy.
(Hinyokika Kiyo 63 : 399-402, 2017 DOI : 10.14989/ActaUrolJap_63_10_399)














患 者 : 77歳，女性







癌臨床病期 cT2N0M0 以下と診断し，2012年 2月，腹
腔鏡下腎尿管摘除術を施行した．身長 153 cm，体重
70 kg，BM I29.9 と肥満体形であり，手術時間10時間
2分，気腹時間 6時間 1分，下部尿管摘出に約 1時間
泌尿紀要 63 : 399-402，2017年 399
泌62,08,0◆-2
Fig. 2. A subcutaneous tumor (arrow) was found at






Fig. 3. a : Macroscopic ﬁndings of the surgical spe-
cimen. The arrow indicates the port-site
scar of skin. b : The cut surface of the tu-
mor (arrows) was yellow-white.
58分要し，出血量 480 ml であった．術中の気腹圧は
10 mmHg にて施行した．手術所見 ; 全身麻酔下に右
側臥位，後腹膜鏡下到達法にて手術を施行した．ポー
ト留置は，カメラ用を中腋窩線上で肋骨弓と腸骨稜間
の中間に 12 mm のトロカー（XCEL ブラントチップ
トロッカー ○R），術者右手用に 12 mm のトロカー
（XCEL ブレードレストロッカー○R）を後腋窩線上第
12肋骨先端に留置した．術者左手用に 12 mm のトロ
カー（XCEL ブレードレストロッカー○R）をカメラ





















所認め，最大 3.5 cm の主腫瘍が invasive urothelial





術後約26カ月，2014年 4月の定期 CT にて，左腰部
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低く報告されている．胆嚢癌などは手術中に胆汁が播
種することが原因として報告されている一方で，腎摘
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